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1 autocuidado se define como un proceso de mantenimiento  MAS DEL 99% DE
de la salud a través de practicas que promueven el bienestary  LOS CUIDADOS
el manejo de la enfermedad’. Todas las personas, sanas o en-  QUE PRECISAN LAS
fermas, participan de alguna manera de su cuidado personal PERSONAS CON
diario, pero cuando son diagnosticadas de una enfermedad ENFERMEDADES
cronica como la insuficiencia cardiaca (IC), la necesidad de autocuidado  CRONICAS LOS
adquiere especial importancia, ya que mas del 99% de los cuidados que  REALIZAN LOS
precisan las personas con enfermedades crénicas los realizan los mismos ~ MISMOS PACIENTES
pacientes y/o sus familiares, y no los profesionales sanitarios? Y/0 SUS FAMILIARES.
La mayoria de los programas de atencioén para la insuficiencia car-
diaca destacan que, aumentar el autocuidado es clave para mejorar la
evolucion de los pacientes con IC. Un buen autocuidado se relaciona con
una mejor calidad de vida, asi como con menores tasas de mortalidad y
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El autocuidado es un concepto general basado en tres conceptos
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MANTENIMIENTO

El mantenimiento del autocuidado abarca los
cambios que el paciente con IC debe realizar
en su estilo de vida para mantener la estabi-
lidad clinica.

> Mantener un estado nutricional éptimo

> Evitar el consumo excesivo de sal

> Limitar la ingesta de alcohol

> Realizar ejercicio a diario de forma regular

> Tomar la medicacién. Pedir ayuda si lo
necesitas a familiares o amigos

> Dormir bien

> Mantener actualizado el calendario
vacunal

> Planificar los viajes y actividades de ocio
> Salud sexual

> Salud mental

MONITORIZACION

El seguimiento del autocuidado, por su parte,
hace referencia a la importancia de observar-
se para detectar cambios en el estado de salud
y saber como actuar y cuando contactar con
los profesionales sanitarios.

> Controlar el peso regularmente, siempre
en las mismas condiciones

> Controlar la presion arterial y frecuencia
cardiaca

> Observar si aparecen palpitaciones
> Vigilar si aparecen sintomas o signos
como:

+ Edemas (tobillos, piernas, muslos,
abdomen...)

» Dificultad para respirar/disnea
+ Dolor en el pecho

+ Tos o sibilancias

+ Mareos

+ Fatiga

GESTION

El altimo eslabon del autocuidado se centra
en la toma de decisiones. El paciente tiene
que saber como actuar cuando aparecen cam-
bios en su estado de salud y evaluar el impac-
to de sus decisiones.

> Conocer cuando y como contactar con los
profesionales sanitarios

> Aplicar la pauta flexible de diuréticos

> Realizar ajustes en la dieta y en la ingesta
de liquidos

> Ajustar la actividad fisica
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En este articulo nos vamos a centrar en la gestion del autocuidado.

Para ello, repasaremos algunos signos de alarma que se deben tener en cuenta y como hay que actuar®.

SIGNOS DE ALARMA

DOLOR TORACICO
¢{Qué puedes sentir?

+ Sensacioén de presion en el pecho.

+ Nauseas y/o sudoracion.

DISNEA O FALTA DE AIRE

¢{Qué puedes sentir?

+ Sensacion de falta de aire al caminar o al realizar
actividades que antes podias hacer sin sentir ahogo.

* Necesidad de dormir con mas almohadas porque
al tumbarte sientes falta de aire.

« Despertarte durante la noche por falta de aire.

* Notar tos o sensacion de “pitos” toracicos o
ruidos anormales al respirar.

HINCHAZON DE TOBILLOS O ABDOMEN

¢Qué puedes sentir?

* Hinchazon de los pies o tobillos. Al presionar con
un dedo notaras que se queda la marca, como las
almohadas viscoelasticas.

* Hinchazoén del abdomen. Pérdida de apetito.
» Aumento brusco de peso de 2 kg en 2-3 dias.

» Recorte en la cantidad de orina.

MAREOS Y DESMAYOS
¢{Qué puedes sentir?
+ Inestabilidad en la marcha. Mareos al levantarte
de la silla de forma rapida.

+» Sensacion de pérdida de conocimiento o
desmayo.
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¢Qué puedes hacer?

+ Siéntate y reposa.

+ Toma nitroglicerina sublingual si tu médico te la
ha recetado.

+ Sino cede con la medicacién y/o el reposo debes
contactar con el 112.

¢Qué puedes hacer?

« Aumentar el numero de almohadas para estar
mas incorporado.

+ Si la disnea aumenta progresivamente, contactar
con la unidad de IC para que ajuste el tratamiento.

+ Si la disnea aparece de forma brusca o es intensa
y persistente, llamar al 112 o acudir a urgencias.

¢Qué puedes hacer?

* Reduce el consumo de sal.
* Reduce el consumo de liquidos.

+ Aumenta la dosis de diuréticos (pauta flexible
de diuréticos). Contintia pesandote y tomando tu
medicacion. Si no mejoras, consulta con la
unidad de IC.

+ Si no conoces tu pauta flexible de diuréticos,
contacta con la unidad de IC o con tu médico de
familia.

¢Qué puedes hacer?

+ Vigilar tu presion arterial: si esta mas baja de lo
habitual, puedes aumentar el consumo
de liquidos o tomar un café. Si no mejora,
contacta con la unidad de IC para que ajusten el
tratamiento.

+ Si notas palpitaciones y mareos con sensacion
de pérdida de conciencia, debes consultar con
la unidad de IC, ya que puedes estar sufriendo
arritmias cardiacas.

+ Si tu frecuencia cardiaca es mayor de 140 latidos
por minuto o si sufres una pérdida brusca de
conocimiento debes avisar al 112.
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ZONA DE SEGURIDAD

* No hay disnea + Aumento de la disnea
* No hay edemas * Edemas
+ Peso estable + Aumento de peso

+ Nuevos sintomas como mareos
o palpitaciones

+ Sigues activo

+ Presion arterial y frecuencia
cardiaca en rango

Continua pesandote regularmente,
toma tu medicacion y acude a tus

citas médicas.

ZONA DE EMERGENCIA

+ Dolor en el pecho
+ La disnea no mejora con el reposo

+ Frecuencia cardiaca mayor de 140
latidos por minuto

» Te has desmayado o crees que vas
a hacerlo

Busca ayuda, contacta con la unidad
de IC, médico de familia o llama a

urgencias.

Adaptado de Jaarsma T et al. doi: 10.1002/ejhf.2008 J

Las intervenciones educativas y de asesoramiento en IC son muy efec-
tivas para comprender la importancia de participar activamente en el
autocuidado.

En los siguientes enlaces encontrards informacién para conocer la en-
fermedad y mejorar el autocuidado. Recuerda que tu enfermera puede
ayudarte si necesitas recomendaciones mas especificas. *
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